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Lagebericht
fur das Geschaftsjahr 2009
der CURANUM AG, Minchen

Die CURANUM AG, Miinchen, fungiert als Muttergesellschaft der CURANUM-Gruppe und
der damit unter der Beteiligungsholding strukturierten operativen Tochtergesellschaften. Die
Lage der CURANUM AG ist daher von den operativen Pflege- und Dienstleistungstdchtern
abhangig, weshalb im Folgenden auf die gesamte CURANUM-Gruppe Bezug genommen
wird.

1. Rahmenbedingungen und Geschéaftsverlauf

Gesamtwirtschaftliche Entwicklung

Im Jahr 2009 schrumpfte die deutsche Wirtschaft zum ersten Mal seit sechs Jahren. Der
Ruckgang des preisbereinigten Bruttoinlandsprodukts (BIP) mit 5,0% war, laut Angaben des
Statistischen Bundesamtes in Wiesbaden, so stark wie noch nie in der Nachkriegszeit. Der
AuBenhandel, der bislang ein wichtiger Wachstumsmotor fir die deutsche Wirtschaft war,
bremste 2009 die wirtschaftliche Entwicklung.

Der Verbraucherpreisindex fir Deutschland stieg im Geschaftjahr 2009 gegeniiber 2008
durchschnittlich um 0,4%. Dies ist seit der Wiedervereinigung Deutschlands die niedrigste
Jahresteuerungsrate. Ahnlich gering war die Teuerungsrate mit 0,6% im Jahr 1999. Ab
diesem Zeitpunkt lag die Jahresteuerungsrate durchschnittlich bei mindestens 1,5%.

Die Arbeitslosenzahl betrug im Geschaftsjahr 2009 3,42 Mio. Menschen im Vergleich zum
Vorjahr mit 3,27 Mio. Menschen, dies entspricht einer Arbeitslosenquote von 8,2% (Vj.
7,8%).

Positive Impulse kamen 2009 von den Konsumausgaben: Die privaten Konsumausgaben
stiegen preisbereinigt um 0,4%, die staatlichen sogar deutlich um 2,7% gegeniiber dem
Vorjahr.

In Deutschland fielen die Kapitalmarktzinsen zum Ende der Berichtsperiode erheblich, so
reduzierten sich die Geldmarktsatze beispielsweise beim EURIBOR Dreimonatsgeld auf
0,71% im Dezember 2009. Dieser Zinssatz war der Niedrigste in den vergangenen zehn
Jahren.

Branchenentwicklung

Am 27. September 2009 wahlten die Blrger in Deutschland den neuen Bundestag. Die
Unionsparteien und die FDP erreichten zusammen die notwendige Mehrheit, fir die von
beiden Seiten angestrebte Bildung einer schwarz-gelben Koalition. Dr. Philipp Résler wurde
neuer Gesundheitsminister und Ursula von der Leyen Arbeitsministerin der neuen
Regierung.
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Mindestlohn in der Pflege

Der Mindestlohn in der Pflegebranche wurde bislang nicht verabschiedet. Die Entscheidung
der achtkopfigen Mindestlohnkommission wird jedoch im ersten Halbjahr des laufenden
Geschéftsjahres erwartet. Aufgrund des Wechsels an der Spitze des Gesundheits- und
Arbeitsministeriums wird davon ausgegangen, dass die hohen Forderungen der
Gewerkschaften vom Tisch sind und eine einvernehmliche Lésung auf einer realistischen
Basis gefunden werden kann.

Die acht gréRten privaten Pflegeunternehmen in Deutschland und der Bundesverband
privater Anbieter sozialer Dienste (bpa) hatten sich im Oktober 2009 zum
Arbeitgeberverband Pflege zusammengeschlossen. Der Verband steht fir einen Mindestlohn
in der Pflege und fordert 7,50 € im Osten und 8,50 € im Westen fir nicht examinierte
Pflegehilfskrafte.

Pflegeversicherung und Kapitalstockeinfiihrung

Da die derzeitige Refinanzierung der Pflegeversicherung als Umlagesystem ihre Aufgabe
nicht auf Dauer erfiillen kann, soll eine Ergdnzung mit Kapitaldeckung geschaffen werden,
die verpflichtend, individualisiert und generationengerecht ausgestattet ist. Angedacht ist
eine kapitalgedeckte private Zusatzversicherung, die alle gesetzlich Versicherten zahlen
mussen mit dem Ziel, den kinftigen Anstieg der Pflegekosten zu finanzieren. Arbeitgeber
sollen nicht durch Mehrkosten belastet werden.

Bautétigkeiten und Auslastung

Die Neubautatigkeit nahm im Geschéftsjahr 2009 stark ab, da professionelle Anleger
aufgrund der Finanzkrise, der verminderten Kreditvergaben und der neuen
Landesheimgesetze, die die Refinanzierung von Investitionen erschweren, weniger in neue
Immobilien investierten wie in den vergangenen Jahren. Da jedoch durch den in den
vergangenen Jahren stattfindenden starken Bauboom bei Sozialimmobilien auch in 2009
viele neue Pflegeeinrichtungen eréffnet wurden, entwickelte sich die Belegung im gesamten
Pflegemarkt weiterhin riicklaufig.

Anzahl der Pflegebediirftigen

Entsprechend der Pflegestatistik 2007 des Statistischen Bundesamtes in Wiesbaden waren
in 2007 2,25 Mio. Menschen pflegebedirftig. Davon wurden zirka 32% in stationaren
Pflegeeinrichtungen und zirka 68% im h&uslichen Bereich durch Ambulante Dienste und
Angehdrige gepflegt.

Die neuesten Berechnungen ergaben, dass die Anzahl der Pflegebedurftigen bis 2030 sogar
auf zirka 3,36 Mio. Menschen ansteigen soll. Somit wird sich auch der Anteil an stationarer
Pflege und hauslicher Pflege erh6hen. Bereits in den Jahren von 2001 bis 2007 wurde ein
Anstieg an stationarer Pflege von 17,4%, in der ambulanten Pflege von 16% und in der
Pflege zu Hause durch Angehorige von 3,3% gemaR Pflegestatistik festgestellt.
Insbesondere die Pflege im hauslichen Bereich durch Angehdrige wird, wie hinlanglich
bekannt, immer schwieriger. Angehorige haben immer weniger Zeit fur die Pflege, befinden
sich nicht am selben Ort wie der zu Pflegende oder haben einfach nicht die fachliche
Kompetenz, ihre Angehdrigen richtig zu pflegen und zu betreuen. Wir setzen daher auf den
Ausbau der horizontalen Wertschépfungskette und sind dabei, unsere ambulanten Dienste
entsprechend auszubauen, um noch friher die Betreuung und Pflege der pflegebedirftigen
Menschen tbernehmen zu kénnen.

Seite 3 von 55



Noten fur Pflegeheime

Um den Kunden von Pflegeeinrichtungen zuklnftig die Entscheidung fur die richtige
Pflegeeinrichtung zu erleichtern, erliel3 der Gesetzgeber die Qualitatsprifungs-Richtlinien,
die in Zukunft die Erstellung von Pflegetransparenzprifungen sowie die damit
einhergehende Bewertung regeln. Die Prifungen werden von Prifern des Medizinischen
Dienstes der Krankenkassen (MDK) auf Landesebene durchgefiihrt und stationare
Pflegeeinrichtungen (ebenso wie Ambulante Dienste) werden nach bestimmten Kriterien
bewertet. Aufgrund der Ergebnisse dieser Bewertung wird eine Gesamtnote fir die
erbrachten Leistungen vergeben. Diese Gesamtnote muss sichtbar in der jeweiligen
Einrichtung ausgehangt und im Internet veroffentlicht werden.

Die CURANUM AG steht dieser Bewertung positiv gegentber, da wir es generell als sehr
sinnvoll erachten, dem Verbraucher ein Hilfsmittel an die Hand zu geben, das ihm die
Entscheidung fir oder gegen eine Einrichtung erleichtert. Viele unserer Einrichtungen
wurden bereits geprift und konnten Uberdurchschnittliche Ergebnisse erzielen. Dartber
hinaus ist unsere TQM- (Total Quality Management) Abteilung taglich in Sachen Qualitat und
Kundenorientierung in unseren Einrichtungen unterwegs. Wir gehen davon aus, dass wir von
dieser neuen Regelung profitieren werden.

Jedoch haben die Tragerverbande der Pflegeeinrichtung sowie einige Sozialgerichte, wie
beispielsweise das Sozialgericht Mlnster, Klage gegen die Qualitatsprufrichtlinie eingereicht.
Grundlage dafur war die mangelhafte Bewertung einer Pflegeeinrichtung, die zu erheblichen
Wettbewerbsnachteilen fuhren wirde, wenn die schlechte Benotung im Internet verdffentlicht
wirde. Eine bundesweit giltige Entscheidung wie zukinftig zu verfahren ist, bleibt
abzuwarten.

Geschaftsverlauf

Mit einem flachendeckenden Netz von insgesamt 69 Einrichtungen mit 7.805 Pflegeplatzen
sowie 1.681 betreuten Wohnungen ist die CURANUM AG einer der fiihrenden deutschen
Betreiber von Seniorenheimen und Pflegezentren. Hervorgegangen ist das Unternehmen im
November 2000 aus dem Zusammenschluss der ehemaligen Bonifatius Hospital &
Seniorenresidenzen AG, Miinchen und der CURANUM AG, Minchen. Die Grol3e gibt dem
Unternehmen eine starke Verhandlungsposition bei Einkauf, Pachtverhandlungen und dem
Neuerwerb von Pflegezentren. Das umfangreiche Pflegeangebot beinhaltet stationare
Dauerpflege, Kurzzeitpflege, Spezialpflege fir Bewohner mit Alzheimerdemenz und fir
Apalliker, Therapien wie Ergotherapie und Physiotherapie sowie ambulante Betreuung.

Zum 1. Januar 2009 Ubernahm die CURANUM AG den Betrieb der Stift Michael Moll
Senioren- und Pflegeresidenz KG in Bad Diirrheim, die im Geschéftsjahr 2008 Insolvenz
angemeldet hatte. Die Einrichtung, die nun "CURANUM Seniorenresidenz Scheffelhof", Bad
Durrheim genannt wird, verfugt Uber 57 Pflegeplatze und acht Betreute Wohnungen. Die
CURANUM AG ubernahm im Rahmen eines Betriebskaufs nicht die Gesellschaft, sondern
den Betrieb mit allen Bewohnern und Mitarbeitern sowie das bewegliche Anlagevermogen.
Ein professionelles Pflegekonzept und qualifizierte Mitarbeiter gewahrleisten eine auf die
individuellen Bedirfnisse der Bewohner abgestimmte Pflege. Langzeitpflege in allen
Pflegestufen, Kurzzeit- und Verhinderungspflege gehéren zum Leistungsspektrum des
Hauses.
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Am 9. Februar 2009 Ubernahm die CURANUM AG den insolventen ambulanten Pflegedienst
.Private Krankenpflege Schwester Renate Schulze" in Coburg. Ziel des Insolvenzverwalters
war es, einen Kaufer zu finden, der den Betrieb mit seinem bewahrten Pflegekonzept und
den hohen Qualitatsstandards fortfihren kann. Wir Ubernahmen die 14 Mitarbeiter und
fuhrten den Geschéftsbetrieb wie gewohnt fort.

Am 10. Juli 2009 legten wir den Grundstein fur die CURANUM Seniorenresidenz im
Hagenland in der Gemeinde Wachtendonk im Kreis Kleve in Nordrhein-Westfalen und
feierten bereits Anfang November 2009 Richtfest der neuen Einrichtung, die im Mai 2010
eroffnet wird. Die Residenz wird auf einem 5.500 Quadratmeter groRen Grundstick gebaut
und verfugt Uber 43 Einzel- und elf Doppelzimmer. Besonders erwahnenswert ist bei diesem
Objekt die einstockige Konzeption des Gebaudes mit sternformig angeordneten
Wohngruppen, eigenen Wohnzimmern fur jede Wohngruppe, sechs Lichthdfen und einem
groRzugigen Restaurant sowie Cafeteriaflachen. Da wir bereits in Nettetal drei Einrichtungen
betreiben, werden wir bei diesem Projekt erneut unsere Strategie umsetzen und schlieRen
die neu gebaute Einrichtung in Wachtendonk an die H&auser in Nettetal an, um hier die
Synergien zu nutzen.

Daruber hinaus haben wir am 1. September 2009 die Alten- und Pflegeeinrichtung Am
Stockheimer Markt in Braunschweig Ubernommen. Die Einrichtung verfiigt Gber 116
Pflegeplatze in 89 Einzel- und acht Doppelzimmern sowie drei Einzel- und vier
Doppelzimmer-Pflege-Appartements. Menschen mit einer erheblichen Demenz-Erkrankung
und SSHG (schwerstschadelhirngeschadigt) finden in dieser Einrichtung ein neues Zuhause.
Selbstverstandlich bieten wir auch stationére Vollzeitpflege und Kurzzeitpflege an. Unseren
Bewohnern stehen neben einer sehr grof3en und botanisch schdn gestalteten Dachterrasse
ein darin integrierter Sinnesgarten sowie ein hubscher Innenhof zur Verfligung.

Wir bundeln die Einrichtung mit unserem ,Altenpflegeheim Wolfenbuttel* und unserem
LAltenpflegeheim Vienenburg®, arbeiten intensiv an der vollstédndigen Integration des Hauses
in unsere Management-Systeme und an der weiterhin guten Auslastung des Hauses mit
derzeit 94,6%.

Prufung der Rechnungslegung durch die BaFin

Wie bereits in den Konzernabschlissen und Geschéftsberichten der letzten drei Jahre
berichtet, hat die Deutsche Prufstelle fur Rechnungslegung DPR e.V. nach dem
eingeschrankten Testat des Konzernabschlusses 2005 eine Anlassprifung der
Konzernabschlisse 2005 und 2006 durchgeflihrt, das Verfahren wurde im Geschaftsjahr
2008 an die Bundesanstalt fir Finanzdienstleistungsaufsicht (BaFin) Gbergeben.

Am 18. Juni 2009 erhielt die Gesellschaft von der BaFin eine abschlieRende
Fehlerfeststellung, deren Ergebnis im Halbjahresbericht 2009 verarbeitet wurde. Aufgrund
der bereits im Konzernabschluss 2006 mehrheitlich korrigierten Sachverhalte, die fir den
Konzernabschluss 2005 festgestellt wurden, beschréankte sich die Korrektur auf die
bilanzielle Ausbuchung des Firmenwerts des Betriebs Hennef in H6he von 3,4 Mio. € und die
dementsprechende Verminderung des Eigenkapitals auf der Passivseite sowie auf die
Nachholung von fehlenden Anhangsangaben.

Obwohl CURANUM der festen Uberzeugung ist, den Firmenwert aus dem Erwerb der
Einrichtung Hennef in 2006 auf der Grundlage der einschlagigen IFRS Standards innerhalb
der Ermessensspielrdume richtig bilanziert zu haben, hat der Vorstand beschlossen, die
Fehlerfeststellung der BaFin anzuerkennen, da ein Einspruchsverfahren sehr viel Zeit und
Ressourcen bendtigt hatte und es sich bei diesem Firmenwert um eine Bilanzposition
handelt, die aus Sicht der CURANUM keine wesentliche Bedeutung fir das operative
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Geschaft besitzt. Die von der BaFin getroffenen Feststellungen wurden daher durch eine
entsprechende Anpassung des Konzernjahresabschlusses 2008 bericksichtigt. Auf die
Ertragslage hatten die Korrekturen keine Auswirkungen.

2. Lage des Unternehmens

Umsatz- und Ertragslage

Die Umsatzerlose aus Managementumlagen betrugen im abgelaufenen Geschaftsjahr
unverandert 185 T€ (Vj. 185 T€), die sonstigen betrieblichen Ertrdge reduzierten sich von
467 T€ auf 18 T€. Die Beteiligungsertrage aus den operativen Tochtergesellschaften sanken
von 10,8 Mio. € im Vorjahr auf 9,9 Mio. € im Geschéftsjahr 2009.

Der Materialaufwand stieg von 95 T€ im Geschaftsjahr 2008 auf 97 T€ in der aktuellen
Berichtsperiode. Der Personalaufwand stieg von 162 T€ im Vorjahr auf 164 T€ im
Geschéftsjahr 2009. Die sonstigen betrieblichen Aufwendungen, die im Wesentlichen
Verwaltungs-, Rechts-, und Beratungskosten sowie Aufwendungen fur Werbung enthielten,
erhdhten sich von 2,5 Mio. € auf 3,0 Mio. €. In den sonstigen betrieblichen Aufwendungen
war ebenso die Einzelwertberichtigung fir das Darlehen der Einrichtung in Wien in Hohe von
1,5 Mio. € enthalten.

Die Abschreibungen auf immaterielle Vermdgensgegenstande des Anlagevermégens und
Sachanlagen verringerten sich von 86 T€ im Jahr 2008 auf 84 T€ im Geschaftsjahr 2009.
Ebenso reduzierte sich der Zinsaufwand auf 2,4 Mio. € in der aktuellen Berichtsperiode (V.
2,6 Mio. €) und gleichzeitig der Zinsertrag von 2,0 Mio. € auf 1,1 Mio. €. Dadurch sank das
Finanzergebnis von -623 T€ im Vorjahr auf -1,3 Mio. € im abgelaufenen Geschéftsjahr.

Der Jahresuberschuss betrug im Geschaftjahr 2009 4,3 Mio. € im Vergleich zum Vorjahr mit
6,1 Mio. £.

Abweichung zur Planung gegenuber dem Vorjahr bezogen auf die CURANUM-Gruppe:

Die Auslastung unserer Pflegebetten und Betreuten Appartements war im Geschaftsjahr
2009 stabil, jedoch auf einem durchschnittlich etwas niedrigeren Niveau als im Geschéaftsjahr
2008. Daher erreichten die Beteiligungsertrage im abgelaufenen Geschéftsjahr nicht die
geplante Hohe von 10,9 Mio. €, es ergab sich eine Abweichung von rd. 1 Mio. €, die
vorwiegend aus der niedrigeren Belegung zum Vorjahr resultierte. Die Umsatzerlose
entsprachen der geplanten Hohe. Das Ergebnis vor Steuern lag rd. 1,5 Mio. € unterhalb der
geplanten Hohe, hier machte sich auch das niedrigere Finanzergebnis bemerkbar.

Vermdégens- und Kapitalstruktur

Das Anlagevermogen stellte sich zum Stichtag 31.12. 2009 nahezu unveréndert im Vergleich
zum Vorjahr dar. Die Anteile an verbundenen Unternehmen stiegen von 39,3 Mio. € zum
31.12.2008 auf 39,4 Mio. € zum 31.12.2009.

Im Umlaufvermdégen fielen die Forderungen gegen verbundene Unternehmen um 11,2 Mio. €
von 74,6 Mio. € zum 31.12.2008 auf 63,4 Mio. € zum 31.12.2009. Die sonstigen
Vermogensgegenstande stiegen von 812 T€ auf 1,0 Mio. €. Das Guthaben bei
Kreditinstituten kletterte von 3,6 Mio. € zum 31.12.2008 um 6,5 Mio. € auf 10,1 Mio. € zum
31.12.20009.
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Auf der Passivseite der Bilanz stieg das Eigenkapital von 91,6 Mio. € um 1,2 Mio. € auf 92,8
Mio. €, dadurch kletterte die Eigenkapitalquote von 69,8% zum 31.12.2008 auf 73,0% zum
31.12.20009.

Die Verbindlichkeiten reduzierten sich von 39,2 Mio. € zum 31.12.2008 auf 33,6 Mio. € zum
31.12.2009. Dabei sanken vor allem die Verbindlichkeiten gegenlber verbundenen
Unternehmen von 6,8 Mio. € auf 1,0 Mio. €. Die Bilanzsumme reduzierte sich von 131,4 Mio.
€ auf 127,1 Mio. € im abgelaufenen Geschéaftsjahr.

3. Organisation und Verwaltung

Anderungen in Vorstand und Aufsichtsrat

Verdnderungen im Vorstandsvorsitz der CURANUM AG

Herr Hans-Milo Halhuber legte zum 15. Mai 2009 sein Vorstandsmandat der CURANUM AG aus
personlichen Griinden nieder, Finanzvorstand Bernd Rothe, der bereits seit vielen Jahren Hand
in Hand mit Herrn Halhuber arbeitete und die Umsetzung der strategische Ziele der CURANUM
AG mit vorantrieb, wurde zum 16. Mai 2009 vom Aufsichtsrat zum Vorstandsvorsitzenden der
Gesellschaft bestellt.

Vorstand und Aufsichtsrat danken Herrn Halhuber fur seine erfolgreiche Tatigkeit als langjahriger
Vorstandsvorsitzender der Gesellschaft und wiinschen ihm fir seinen weiteren Weg alles Gute
und viel Erfolg.

Der Aufsichtrat der CURANUM AG bestellte am 05. August 2009 Frau Judith Barth mit
sofortiger Wirkung zum neuen Finanzvorstand der Gesellschatft.

Judith Barth studierte nach dem Abschluss einer kaufmannischen Ausbildung an der
Universitat Passau Betriebswirtschaftslehre. Nach dem Studium arbeitete sie mehrere Jahre
bei Ernst & Young AG, Minchen, im Bereich Wirtschaftsprifung und wechselte 2004 in das
Finanz- und Rechnungswesen der CURANUM AG. Im Jahr 2005 tbernahm Judith Barth die
Leitung der Finanzbuchhaltung und wurde zur Prokuristin der CURANUM AG bestellt. Seit
2007 ist Frau Barth Geschéftsfuhrerin der CURANUM Holding GmbH und Mitglied der
Geschéftsleitung der CURANUM-Gruppe.

Der Vorstand der CURANUM AG setzt sich somit aus nachfolgenden Mitgliedern zusammen:
Bernd Rothe, Vorstandsvorsitzender
Sabine Merazzi-Weirich, Operativer Vorstand
Judith Barth, Finanzvorstand

Veranderungen im Aufsichtsrat

Am 7. April 2009 legte Frau Angelika Pohl nach zehnjahriger Mitarbeit als
Aufsichtsratsmitglied der CURANUM AG ihr Mandat aus personlichen Grinden nieder.

Frau Sabine Klockner legte zum 27. Mai 2009 ihr Aufsichtsratmandat ebenfalls aus
personlichen Grinden nieder.

Herr Hans-Milo Halhuber wurde am 3. Juni 2009 vom Gericht als ordentliches Mitglied in den

Aufsichtsrat der CURANUM AG bestellt, von der ordentlichen Hauptversammlung am
25. Juni 2009 jedoch nicht bestéatigt.
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Herr Michael B. Treichl, geschaftsfihrender Gesellschafter der Audley Capital Advisors LLP,
wurde in der ordentlichen Hauptversammlung am 25. Juni 2009 in Germering bei Minchen
in den Aufsichtsrat gewahlt.

Am 7. Oktober 2009 bestellte das Amtsgericht Minchen Herrn Bernd Steffen Quade,
Finanzvorstand der SimonsVoss Technologies AG, Markt- und Technologieflhrer bei
batteriebetriebenen Schliel3- und Zutrittskontrollsystemen, zum ordentlichen Mitglied des
Aufsichtsrats der CURANUM AG.

Der Aufsichtsrat der CURANUM AG setzt sich derzeit wie folgt zusammen:

Dr. Dieter Thomae, Diplom-Kaufmann, Sinzig (Vorsitzender)

Bernd Scheweling, Diplom-Betriebswirt, Walchwil (stv. Vorsitzender)

Michael Sasse, Rechtsanwalt und Notar, Schwelm

Dr. Uwe Ganzer, Alleinvorstand VARTA AG, Hannover

Dr. Michael B. Treichl, Geschéftsfiihrender Gesellschafter der Audley Capital
Advisors LLP, UK

Bernd Steffen Quade, Finanzvorstand der SimonsVoss Technologies AG,

Unterfohring
Vorstandsvergitung und Vergitung des Aufsichtrates
Vorstandsvergutung
Der Vorstand der CURANUM AG erhielt im Geschéftsjahr 2009 eine Gesamtvergitung von
insgesamt 939 T€ (V|. 959 T€). Davon wurden den Vorstanden 774 T€ (Vj. 797 T€) von

verbundenen Unternehmen gewahrt.

Gesamtbezlige im Einzelnen:

Vorstand Gehalt Tantieme Gesamt
Bernd Rothe 232 143 375
Sabine Merazzi-Weirich 158 70 228

Judith Barth
(ab 1. August 2009) 68 29 97

Hans-Milo Halhuber
(bis 15. Mai 2009) 97 142 239

Vergitung des Aufsichtsrates

Im Geschaftsjahr 2009 betrugen die Gesamtbezlige des Aufsichtsrates 160 T€ (Vj. 161.2 T€).
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Personal und Weiterbildung

Mitarbeiteranzahl der CURANUM AG

Die CURANUM AG als Holdinggesellschaft beschéaftigt keine Mitarbeiter direkt. Die
Personalkosten beziehen sich auf die Vorstandsgehalter.

Aus- und Weiterbildungsprogramme

Die CURANUM setzt zukinftig noch starker auf qualitativ hochwertige Pflege und Betreuung
ihrer Bewohner. Daher werden Pflegehilfs- und Fachkréfte in allen Einrichtungen in
Kooperation mit  etablierten Pflegeschulen  ausgebildet und umfangreiche
Fortbildungsprogramme fir Pflegekrafte vom Basiswissen bis zu Expertenstandards
angeboten.

Fur unsere zukinftigen Fuhrungskrafte im Bereich der Einrichtungsleitung bieten wir ein
Trainee-Programm an. Hierbei handelt es sich um ein Training on-the-job, mit einer Laufzeit
von zwolf Monaten sowie einer fundierten Einweisung in der Zentrale in Minchen. Darlber
hinaus kooperieren wir im Bereich Sozial- und Pflegewissenschaften mit etablierten
Hochschulen. Es besteht die Mdglichkeit ein praktisches Semester in einer der Einrichtungen
oder der Verwaltung zu absolvieren oder eine Diplomarbeit zu schreiben.

Die ALSO-Akademie ist eine weitere Ausbildungsmafnahme fiir angehende Fihrungskrafte
im Bereich Wohnbereichs-, Pflegedienst- und Heimleitung. Die Mitarbeiter werden im
Rahmen einer zwoélfmonatigen Ausbildung in allen Fachbereichen durch Referenten der
CURANUM AG und eines kooperierenden grof3en privaten Betreibers geschult.

Einkauf

In der aktuellen Berichtsperiode sind unsere Kosten in den Bereichen Strom, Gas,
Lebensmittel und insbesondere bei Reparaturen angestiegen, wobei die Ursache
vorwiegend in der Steigerung der Verbrduche bzw. Fallzahlen lag und weniger bei
tatsachlich steigenden Preisen. Trotzdem werden wir im Geschéftsjahr 2010 unsere zentrale
Einkaufsabteilung neu strukturieren und rechnen dadurch mit einem erheblichen Potential an
Kosteneinsparungen.

Interne und externe Qualitatssicherung

Drei Jahre Abteilung TQM (Total Quality Management)

Ende 2006 fuhrten wir die neue Total-Quality-Management-Ebene ein und unterstellten
diesen neuen Bereich direkt unserem operativen Vorstand. Hintergrund dieser
Umorganisation und der Ausweitung dieses Bereiches war die Installation eines
ubergeordneten und einheitlichen Qualitéatscontrollings, damit wir unseren hohen
Qualitatsstandards in allen Bereichen unserer Einrichtungen noch besser gerecht werden
kdnnen.
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Insgesamt neun Mitarbeiter sind fur alle Bereiche rund um die Qualitdit und
Kundenorientierung innerhalb der Einrichtungen der CURANUM AG verantwortlich. Jedem
Mitarbeiter sind sieben bis acht Einrichtungen zugeordnet. Alle Fachabteilungen arbeiten
sehr eng mit der TQM-Abteilung zusammen. Oberste Zielsetzung ist eine ganzheitliche
Qualitaitsmanagement-Betrachtung.

Die TQM-Mitarbeiter berichten in regelméfigen Abstdnden an den operativen Vorstand und
stehen dartber hinaus in permanentem Kontakt mit den Leitungsebenen der Einrichtungen
vor Ort. Ein kontinuierlicher Informationsaustausch innerhalb der TQM Abteilungen ist daher
ein wichtiges und unumgangliches Instrument, um die Qualitat zu sichern und stets an
Qualitatssteigerungen zu arbeiten. Dadurch sichern wir unsere Servicequalitat in der Pflege
und Betreuung, dem Catering sowie der Reinigung und Wascherei.

Unsere Zielsetzung, ein Ubergeordnetes und homogenes Qualitatsmanagementsystem zu
etablieren, dass auf der einen Seite den praktischen Bedurfnissen der Einrichtung und
andererseits allen Parametern der geforderten Qualitatskriterien entspricht, wurde voll und
ganz erreicht.

In regelméaRigen Abstanden fuhren unsere Mitarbeiter der TQM-Abteilung Prifungen durch,
um die Umsetzung der Anforderungen in der Praxis zu kontrollieren. Sollte es
Schwachstellen geben, so stehen die TQM-Kollegen den Einrichtungen fur Rickfragen zur
Verfiigung und begleiten die Einrichtung bei der Aufarbeitung der Defizite.

Des Weiteren arbeitet die TQM-Abteilung sehr eng mit unserer Abteilung
Beschwerdemanagement zusammen, um eine hohe Qualitdt zu sichern und weiter zu
optimieren. Alle Beschwerden von z.B. Angehorigen oder Bewohnern gehen in der Regel an
die Einrichtungsleitung der jeweiligen Einrichtung und werden dort im Rahmen des
hausinternen Beschwerdemanagements bearbeitet. Sollte dort die Beschwerde nicht
behoben werden oder der Beschwerdefuhrer mit der Losung nicht einverstanden sein,
bestent die Mdglichkeit das Anliegen an das zentrale Beschwerdemanagement
heranzutragen. Dort wird die Beschwerde aufgenommen, erfasst und in Abstimmung mit der
TQM-Abteilung und dem operativen Vorstand eine mogliche Lésung besprochen bzw.
erarbeitet. Diese Losung wird vom zentralen Beschwerdemanagement an den z.B.
Angehoérigen weitergeben. Nach einem angemessenen Zeitraum findet zwischen dem
zentralen Beschwerdemanagement und der TQM-Abteilung eine Rickkoppelung statt, ob die
Lésung akzeptiert wurde und die Beschwerde somit als erledigt gilt.

Darlber hinaus verankerte die TQM-Abteilung alle Anforderungen der MDK-Prifanleitung
vom 27. August 2009 und der Transparenzkriterien, nach denen die zu veréffentlichende
Bewertung einer Einrichtung erfolgt, im Managementsystem. Die Einrichtungen werden vor
Ort von unserer TQM-Abteilung auf dem aktuellen Stand gehalten und entsprechend
geschult. Ein wesentlicher Aspekt ist dabei die praktische Umsetzung der theoretischen
Anforderungen an die Dokumentation des Pflegeprozesses mit einem mdoglichst geringen
Aufwand, um die Zeit fir die Pflege und Betreuung des Bewohners nicht zu beeintrachtigen.

Die Einfiihrung einer entbirokratisierten Pflegedokumentation in den Pflegebereichen konnte
in fast allen Einrichtungen abgeschlossen werden.
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Externe Qualitatssicherung

Dartber hinaus werden selbstverstandlich alle unsere Einrichtungen regelmafig extern
durch die Heimaufsicht, den Medizinischen Dienst der Krankenkassen (MDK), das
Gesundheitsamt, den Amtsapotheker, die Brandschutzbehérde und die Berufs-
genossenschaft gepruft.

Struktur und Sicherheit der IT-Landschaft

Um die Vertraulichkeit und Verfigbarkeit der Geschéftsdaten sowie die Integritat der
Systeme sicherzustellen und vor unberechtigten Zugriffen, Zerstérung oder Missbrauch von
innen und auf3en zu schiitzen, hat die CURANUM AG ein umfangreiches Sicherheitskonzept
fur lhre komplexe IT-Landschaft erstellt. Das Konzept wird jahrlich auf Aktualitdt und
Funktionalitat hin Gberprift und gegebenenfalls angepasst.

Alle 69 Einrichtungen und die Servicegesellschaften der CURANUM AG sind mit der
Verwaltung in Miinchen vernetzt und somit an das SAP-System angeschlossen.

Die Realtime-Verfligbarkeit aller Daten aus SAP gewahrleistet eine effiziente Planung,
Steuerung und Auswertung sowie im Anschluss die Verwertung der Daten im internen und
externen Rechnungswesen. Damit verfigen wir Uber einen eingespielten Regelkreis aus
Planung, Controlling und Finanzbuchhaltung, der mdgliche Risiken friihzeitig identifiziert und
verdichtet an das Management weiterleitet.

Um die Sicherung des SAP-Systems zu gewahrleisten, verfligt die CURANUM AG neben
dem Produktivsystem ebenso Uber ein redundantes Testsystem, das bei Ausfall aktiviert
wird. Generell werden wir bei einer Storung des Systems unmittelbar von unserem
Dienstleistungsunternehmen, das das System Uberwacht, informiert.

Die CURANUM AG verwendet das sogenannte MPLS (Multiprotocol Label Switching)
Netzwerk der Deutschen Telekom, das durch die Abgeschlossenheit des Netzwerkes ein
hohes Sicherheitspotential bietet. Die Windows-Umgebung und die Netzwerktopologie mit
zahlreichen Servern, Routern und Switches wird von unserer IT-Abteilung Uberwacht.
Hilfestellung bietet hierbei die proaktive Netzwerkiberwachung, die z.B. bei einem
Serverausfall sofort eine E-Mail an unsere IT-Spezialisten schickt.

Des Weiteren bestehen Notfallplane, die im Falle einer Stérung der Klimaanlage oder im
Falle eines Brandes zum Einsatz kommen und mit konkreten Ablaufroutinen hinterlegt sind,
die im Detail die wesentlichen Schritte zur Wiederaufnahme des operativen Betriebes
beschreiben.

In regelmafligen Abstanden werden beispielsweise Belastungstests simuliert und
Messungen zur Funktionalitat des Netzwerkes vorgenommen und im sogenannten Server-
Tagebuch dokumentiert.

Die kontinuierliche Datensicherung in Form von Inkrementell- (Anderungssicherungen) sowie
Vollsicherungen, die Durchfihrung von Penetrationstests sowie der Abschluss von
Wartungsvertragen beispielsweise fiir Kélte- und Klimatechnik, um Ausfélle bestmdglichst zu
vermeiden, ist ebenso selbstverstandlich wie das bestehende Berechtigungskonzept, das die
Berechtigungen ausgewahlter Mitarbeiter beschreibt.
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4. Chancen- und Risiken der zukinftigen Entwicklung
Risikobericht
Das Risikomanagementsystem der CURANUM AG

Die Aufgabe des Risikomanagementsystems der CURANUM-Gruppe ist es, die internen und
externen Entwicklungen, die den Fortbestand des Unternehmens geféahrden oder
beeintrachtigen, frihzeitig zu erfassen und zu dokumentieren. Das RiskTeam besteht aus
einem vom Vorstand benannten Personenkreis. In der RiskTeamsitzung, die dreimal im Jahr
stattfindet, Uberpruft das Team die identifizierten Risiken gemdafR der sogenannten
Risikoinventurliste. Daruber hinaus prift das RiskTeam, inwieweit neue Bestands-
gefahrdungen durch Risiken identifiziert wurden und der Risikoinventurliste zugefiihrt werden
mussen.

Gesamtwirtschaftliche und branchenbezogene Risiken

Die Nachfrage nach stationaren Pflegeplatzen ist nach wie vor hoch. Aufgrund des
demografischen Wandels wird die Nachfrage in den nachsten Jahren noch weiter ansteigen.
Trotzdem waren in den vergangenen Jahren konjunkturelle Schwachephasen und hohe
Arbeitslosigkeit auch in unserer Branche sptrbar, da hausliche Pflege auch von ungelernten
Kraften ausgelbt werden kann, von der Pflegeversicherung monetar unterstiitzt wird und
daher die stationare Pflege substituieren kann. Eine hohe Arbeitslosenquote kann daher zu
mehr hauslicher Pflege und weniger Aufnahmen im stationaren Bereich flhren.

Auch eine verminderte Konsumfreudigkeit kann bei Ausgaben fur Pflege der Angehdrigen in
konjunkturell schwierigen Zeiten zu Reduzierungen filhren. In der Folge spielt die
Preisgestaltung eine hohere Rolle und in wettbewerbsintensiveren Regionen kann
Verdrangungswettbewerb, ausgetragen Uber den Preis, auftreten.

Sowohl die makrotkonomischen Veranderungen hinsichtlich des privaten Konsums oder
Arbeitslosigkeit wie auch die Marktbedingungen hinsichtlich eines Markteintritts neuer
Wettbewerber an einzelnen Standorten lassen sich nur eingeschrankt prognostizieren.
Veranderungen im deutschen Pflegemarkt wie z.B. neue Formen der Pflege bzw. neue
Wohnformen und alternative ambulante Angebote kdnnen die Nachfrage nach stationdren
Pflegeplatzen ebenfalls beeinflussen. Durch genaue Marktbeobachtung, innovative eigene
Konzepte und ein umfassendes Netzwerk zu Institutionen, die Pflegeforschung betreiben
bzw. Bedingungen in der Pflege beeinflussen konnen, schitzen wir uns weitgehend vor
diesen Marktrisiken. AuBerdem werden wir zuklnftig unsere Ambulanten Dienste weiter
ausbauen.

Aufgrund der regulierten Preisgestaltung mittels Pflegesatzverhandlungen besteht das
Risiko, dass steigende Beschaffungskosten nicht wie in anderen Branchen Uber die Preise
weitergegeben werden kénnen. Mit zunehmend negativer konjunktureller Entwicklung und
damit geringeren Steuereinnahmen der Kommunen bzw. Sozialhilfetrager wird der Spielraum
fur Preiserh6hungen tendenziell geringer.

Unsere Wachstumsstrategie, neue Einrichtungen zu ertffnen und am Markt bestehende
Einrichtungen zu Gbernehmen, birgt von sich aus ein Risiko, da Mitarbeiter, Prozesse und
Systeme integriert werden missen, wenn Einrichtungen Gbernommen wurden. Insbesondere
bei Neuerdffnungen besteht vor allem das Belegungsrisiko, das umso gréf3er ausfallen kann,
je schwieriger die Nachfrage und ihre Elastizitdt auf verschiedene Faktoren an dem
jeweiligen Standort prognostizierbar sind.
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Mogliche Risiken fur den Betrieb

Das Gesamtrisiko des Unternehmens ist, verglichen mit anderen Branchen und
Dienstleistungssektoren, aufgrund der besonderen Situation des Pflegemarkts in
Deutschland als relativ gering einzustufen. Die nachfolgend dargestellten spezifischen
Risiken des Pflegemarkts treten zwar in anderen Branchen nicht in dem Umfang auf,
dagegen fallen jedoch viele Risiken typischer Industrie- und Dienstleistungsunternehmen
vollstandig weg.

Die Gesellschaft operiert zudem mit einer Ausnahme nur in Deutschland und muss daher
keine Wahrungsrisiken tragen.

Risiken im operativen Bereich

Die CURANUM AG hietet ihren Kunden stationdre Pflege und samtliche Dienstleistungen
rund um die Pflege wie beispielsweise Catering, Reinigung und Waschereidienstleistungen
an. Die Erbringung qualitativ hochwertiger Pflege in stationaren Einrichtungen ist dabei unser
Kerngeschaft. Ohne die hohe Qualitdt in der Pflege kdnnen wir nicht von der
Wertschopfungskette rund um die Pflege profitieren. Durch das sehr personalintensive
Geschéft kdnnten trotz unseres Qualitatsmanagements, haufigen Kontrollen und Schulungen
der Mitarbeiter Fehler auftreten, die zu Qualitdtsproblemen fiihren konnten. Bei
schwerwiegenden Qualitatsproblemen kann die Heimaufsicht einen Aufnahmestopp und im
schlimmsten Fall einen Entzug des Versorgungsvertrags oder sogar die SchlielBung der
Einrichtung anordnen. Fruhwarnsysteme wie interne und externe Kontrollen sowie eine
weitreichendes Beschwerdemanagement fiihren bei der CURANUM-Gruppe in der Regel zu
einem frihzeitigen Erkennen eines Problems und der sofortigen Behebung. Trotzdem sind
Qualitaitsmangel ein Risiko, das nie ganz ausgeschlossen werden kann.

In den letzten Jahren wurden in Deutschland erhebliche neue Kapazitaten im stationdren
Bereich geschaffen, die an einigen Standorten zu einer Wettbewerbssituation unter den
Pflegeeinrichtungen fiihrte. Daher reduzierten sich innerhalb der CURANUM-Gruppe die
Wartelisten und ein Absatzr